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NOTA OFICIAL DO CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO DISTRITO FEDERAL

CONSIDERACOES ACERCA DA DECISAO PROFERIDA PELO JUIZ SUBSTITUTO DA 152 VARA
FEDERAL,EDUARDO RIBEIRO DE OLIVEIRA

Acercada medida liminar concedida pelo juiz substituto da 152 vara federal, Eduardo
Ribeiro de Oliveira, que dispensou - a0 menos até o julgamento do meérito da acéo -
as farmacias e drogarias de medicamentos de unidades hospitalares representadas
pelo Sindicato Brasiliense dos Hospitais (SBH) com menos de 50 (cinquenta) leitos
de contar com farmacéutico em seus quadros durante todo o seu horario de
funcionamento, importa destacar o seguinte:

1. A aludida deciséo foi proferida em carater liminar, ou seja, em exame de cogni¢ao
sumaria, sem a profunda apreciacdo do mérito da questdo pelo juiz, como bem
explica o professor e mestre, Daniel Baggio Maciel:

“Cognicéo” significa conhecimento de algo posto sob exame. O ato
cognitivo é ato de inteligéncia, de compreensdo. A palavra “sumaria”
indica simplicidade, brevidade, concisdo. Unindo-as sob o prisma do
direito processual, pode-se dizer que se trata de uma atividade do juiz
consistente em examinar com menor verticalidade fatos e direitos postos
sob sua apreciacdo para que compreenda algo. Ao fazé-lo com razoéavel
agilidade e baixa intensidade, dificilmente o juiz conseguiria colher da
sua cogni¢do a conviccdo de “certeza” da existéncia do direito alegado e
do fato verificado.”*

2. Isso significa que o mérito da questdo ainda ndo foi apreciado sequer em primeira
instancia. Muito pelo contrario!

3. Na verdade, a deciséo liminar foi concedida pelo juiz substituto sem que fosse ao
menos oportunizado ao CRF/DF expor seus fatos e argumentos. Somente agora,
apos divulgacdo da decisédo, é que o CRF/DF podera contra-argumentar, expondo 0s
motivos pelos quais faz-se necessaria a aplicacdo da Lei 13.021/14 a todas as
farmacias hospitalares, independentemente da quantidade de leitos.

http://istoedireito.blogspot.com.br/2009/08/0-que-e-cognicao-sumaria.html
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4. Certo é que, em razédo do pouco tempo de vigéncia da lei 13.021/14, as duvidas
concernentes a sua aplicacdo ainda encontram-se carentes de definicdo, o que
apenas acontecera apos o julgamento das inUmeras ac¢des idénticas em tramite por
todo o Pais, pelos Tribunais Superiores.

5. Importa frisar que, apesar de o juiz substituto da 152 Vara Federal do Distrito
Federal ter se convencido — mesmo que de forma ampassé e superficial, da ndo
aplicacdo da determinacdo legal de manter-se profissional farmacéutico em
dispensario de medicamentos durante todo o horario de funcionamento, tal
entendimento ndo soa na mesma frequéncia da maioria das cortes do Pais. Sendo
vejamos:

PROCESSUAL CIVIL. ADMINISTRATIVO. DISPENSARIO DE
MEDICAMENTOS EM ESTABELECIMENTO HOSPITALAR DE
PEQUENO PORTE. PRESENCA DE FARMACEUTICO RESPONSAVEL.
LElI 13.021/2014. ACAO COLETIVA. EFEITOS. TUTELA DE
URGENCIA. - Ponderados os interesses em conflito e a natureza da
acao, que busca o estabelecimento de preceito genérico aplicavel a toda
a unidade da federacdo, e considerada a incerteza que ainda paira
acerca do tema, merece prestigio a decisdo de primeiro grau, a qual, a
despeito da existéncia de precedentes em sentido contrario, apresenta
argumentos plausiveis, pois consentdnea, quando menos, com
uma leitura literal do que dispde a Lei 13.021/2014, no sentido de exigir
a presenca de farmacéutico em todos os estabelecimentos. - Ausente
prova de situacdo excepcional, de modo a justificar o provimento do
agravo e a concessdo da tutela de urgéncia, deve ser confirmada a
decisdo recorrida, pois razoavel que se aguarde a regular tramitacdo do
feito.

ADMINISTRATIVO - CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA/ES —
PROFISSIONAL FARMACEUTICO — PRESENCA — ROL TAXATIVO
DO ART. 15, DA LEI No 5.991/73 — RELEITURA DA SUMULA 140
DO EXTINTO TFR — FISCALIZACAO POSTERIOR A VIGENCIA DA
LEI No 13.021/2014 — APLICACAO — VINCULO EMPREGATICIO
— EXIGENCIA A CONCESSAO DE CRT - ILEGALIDADE.

I. A alteracdo positivada na regulamentacéo do art. 15, da Lei n.o 5.991,
de 17.12.1973, por for¢a do advento do Decreto n.o 793, de 05.04.1993,
importou em ilicita inovagdo da ordem juridica, vez que estabelecida no
regulamento disposi¢do exorbitante ao contetido da lei regulamentada,
disposi¢cdo consubstanciada, in casu, na obrigatoriedade de assisténcia
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de farmacéutico responsavel nos “setores de dispensagdo dos hospitais
publicos e privados e demais unidades de saude, distribuidores de
medjicamentos, casas de saude, centros de saude, clinicas de repouso e
similares que dispensem, distribuam ou manipulem medicamentos sob
controle especial ou sujeitos a prescricdo médica” (art. 27, § 20, do
Decreto no 74.170, de 10.06.1974, na forma da redacdo dada pelo
Decreto n.o 793, de 05.04.1993). Precedente do E. STJ (REspn.o
205.323-SP, DJU de 21.06.1999).
1. Contudo, ja o extinto Tribunal Federal de Recursos havia pacificado o
entendimento acerca da inexigibilidade de manutencdo de responsavel
técnico farmacéutico em dispensarios de medicamentos de unidades
hospitalares com até duzentos leitos, a teor, alias, do verbete n.o 140 de
sua jurisprudéncia sumulada.
I1l. Posteriormente, o Superior Tribunal de Justica, no julgamento do
REsp 1110906/SP, assentou o entendimento de que a Sumula 140 TFR
continua aplicavel, todavia, com atualizacdo de seu contetdo, no que
tange ao conceito de “pequena unidade hospitalar’, como sendo a que
possui capacidade de até cinquenta leitos, em respeito a atual defini¢do
de “pequena unidade hospitalar” dada pelo Ministério da Saude.
IV. Entretanto, a partir de 25 de setembro de 2014, data em que passou
a viger a Lei no 13.021, a qual dispde sobre o exercicio e a fiscaliza¢éo
da atividade farmacéutica, toda a discussdo acerca da presenca do
profissional farmacéutico nos dispensarios de medicamentos perdeu o
sentido, uma vez que a referida lei no 13.021/2014 determina que as
farmacias, de qualquer natureza, inseridos nesse contexto 0s
dispensarios de medicamentos, deverdo contar com a presenga de
farmacéutico em todo o seu horario de funcionamento, passando a ser
obrigatoria, portanto, a partir de entéo, a presenca desse profissional.
V. Em que pese, apenas para as situagdes posteriores a vigéncia da Lei
no 13.021/2014, como in casu, em respeito ao principio da
irretroatividade da lei, resta superada a jurisprudéncia unissona do C.
Superior Tribunal de Justica no sentido da inexigibilidade da presenca do
profissional farmacéutico apenas nas unidades de saude com até 50
leitos. VI Verifica-se que a Lei no 13.021/2014 é clara no que tange a
obrigacdo da manutencdo de profissional farmacéutico durante todo o
hordrio de funcionamento das farmacias, incluidas as de unidade
hospitalar, independentemente do numero de leitos dessas unidades de
saude. Contudo, ndo faz exigéncia quanto a forma de contratagdo desse
profissional, restando ilegitima, assim, a imposicdo do CRF/ES nesse
sentido, ao condicionar a expedicdo de Certiddo de Responsabilidade
Técnica (CRT) da farmacia do Hospital Praia da Costa a comprovacgao de
vinculo empregaticio do profissional farmacéutico.
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VII. Recurso de apelagdo e remessa necessaria desprovidos.
(TRF-4 - AG: 50336070820164040000 5033607-08.2016.404.0000,
Relator: RICARDO TEIXEIRA DO VALLE PEREIRA, Data de Julgamento:
25/10/2016, TERCEIRA TURMA)

PROCESSUAL CIVIL. APELACAO. EMBARGOS A EXECUCAO
FISCAL. CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA. PRESENCA DE
FARMACEUTICO. RESP 1110906/SP REPRESENTATIVO DA
CONTROVERSIA - ART. 543-C DO CPC. DISPENSARIO DE
MEDICAMENTOS. FISCALIZAGCAO ANTERIOR A VIGENCIA DA LEI
N° 13.021/2014. VERBA HONORARIA MANTIDA. RECURSO
IMPROVIDO. - A obrigatoriedade de profissional técnico farmacéutico
nas farmacias e drogarias, encontra-se disciplinada no artigo 15 da Lei
n° 5.991/73, que trata do Controle Sanitdrio do Comércio de Drogas,
Medicamentos, Insumos Farmacéuticos e Correlatos, e d& outras
Providéncias. O artigo 4° de referido diploma legal conceitua drogaria,
farmacia e dispensario de medicamentos. - Ausente previsdo legal,
invidvel exigir a permanéncia de profissional farmacéutico no posto e/ou
dispensario de medicamentos, bem assim, em Unidades Basicas de
Saude, incluidas no conceito de "posto de medicamentos"”. - "Se eventual
dispositivo regulamentar, seja ele Decreto, Portaria ou Resolugéo,
consignou tal obrigagédo, o fez de forma a extrapolar os termos estritos
da legislacdo vigente e, desta forma, ndo pode prevalecer" (REsp
1.110.906/SP).  Assim, a obrigatoriedade da assisténcia e
responsabilidade de farmacéutico em dispensarios de hospitais ou
unidades de saulde, publicas ou privadas ndo pode subsistir nos termos
em que dispde o artigo 1° do Decreto n°® 85.878/81. - A C. Primeira
Secdo do Superior Tribunal de Justica pacificou o entendimento, em
julgamento submetido a sistematica do art. 543-C do Codigo de Processo
Civil - REsp n® 1.110.906/SP, de que ndo é exigivel a presenca de
responsavel técnico farmacéutico nos dispensarios de medicamentos. -
Na ocasido, restou consignada a incidéncia da Sumula 140 do extinto
Tribunal Federal de Recursos, cujo conceito de dispensario de
medicamentos foi atualizado para estabelecer que, "a partir da
revogacdo da Portaria Ministerial 316/77, ocorrida em 30/12/10,
considera-se unidade hospitalar de pequeno porte o hospital cuja
capacidade é de até 50 leitos". Nesse passo, a interpretacdo dada pelo
julgado afasta a alegada violacdo aos principios da isonomia, da
proporcionalidade e da dignidade humana, bem assim aos artigos 6° e
196 da Constituicdo Federal. - A matéria foi radicalmente alterada pela
entrada em vigor da Lei n® 13.021, de 08/08/2014. Com a entrada em
vigor em setembro de 2014, os dispensérios de medicamentos da rede
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publica, e também dos hospitais particulares, passaram a ser legalmente
considerados como farmécias. - Por silogismo, na 6ética na novel
legislacdo, os dispensérios publicos e os hospitalares, publicos e privados,

sendo considerados como farmécias, devem estar assistidos por
profissionais farmacéuticos habilitados. - Para as situacfes posteriores a
edicdo da lei em comento, e apenas para estas situacdes, encontra-se
superada a jurisprudéncia do C. Superior Tribunal de Justica e dos
demais Tribunais patrios no sentido da inexigibilidade de tais
profissionais. - No caso, aplica-se a legislagdo anterior a Lei n°
13.021/2014, uma vez que conforme Termo de Intimacdo/Auto de
Infragdo (fls. 123/129 e 137/146), em 24/08/2004, 02/12/2005,
15/09/2006 e 22/04/2008, a apelada foi autuada como Posto de Pronto
Atendimento - PPA Isamu Ito - Farmacia Privativa de Unidade Bésica de
Saude, Prefeitura Municipal de ltapira/SP, assim, de rigor a manutengao
da r. sentenca Singular. - Quanto a verba honoraria, nos termos da
jurisprudéncia da Quarta Turma, e considerando o valor da causa
(R$ 37.415,50 - trinta e sete mil, quatrocentos e quinze reais e
cinquenta centavos - em 30/11/2012 - fl. 122), bem como a matéria
discutida nos autos, mantenho os honorarios advocaticios em 10% (dez
por cento) do valor da execugdo, devidamente atualizados, conforme a
regra prevista no § 4° do artigo 20 do Cédigo de Processo Civil. -
Apelagdo improvida. (AC 00421866720154039999, DESEMBARGADORA
FEDERAL MONICA NOBRE, TRF3 - QUARTA TURMA, e-DJF3 Judicial 1
14/03/2016) IDEM: AC 00093911420104036109, DESEMBARGADORA
FEDERAL MONICA NOBRE, TRF3 - QUARTA TURMA, e-DJF3 Judicial 1
14/03/2016 ; AC 00447304320094036182, DESEMBARGADORA FEDERAL
MONICA NOBRE, TRF3 - QUARTA TURMA, e-DJF3 Judicial 1 08/03/2016.

PROCESSO 0001737-82.2017.4.02.5001 (2017.50.01.001737-5)
JFES

MANDADO DE SEGURANCA INDIVIDUAL/OUTROS

IMPETRANTE: MUNICIPIO DE IMRATRAIXO :
PRESIDENTE DO CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO
ESTADO DO ESPIRITO SANTO - CRF/ES

..)

Ora, como se v&, o CRF/ES procedeu a devida adequacdo de sua
regulamentacdo a exigéncia trazida pela Lei 13.021/2014, qual seja:
assisténcia farmacéutica durante todo o periodo de funcionamento das
farmacias hospitalares, enquadrando-se, ai, aquelas que consistem em
dispenséario de medicamentos, mesmo em hospitais que possuam menos
do que 50 (cinquenta) leitos.

Portanto, neste primeiro contato com a causa, ndo vislumbro gualquer
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ilegalidade praticada pela autoridade coatora ao exigir da impetrante a
contratacdo de farmacéutico responsavel técnico habilitado em tempo

integral.
Isso posto, por ndo vislumbrar o fumus, INDEFIRO o pedido liminar.

6. Ora, considerando que a matéria é interpretada de forma diversa nas cortes do
Pais — como se observa dos julgados acima colacionados, e que a interpretacao final
do texto da lei 13.021/14 apenas vira a tona quando do esgotamento dos diversos
remédios juridicos disponiveis, leviano e inconsequentedizer ser ilegal a exigéncia
da presenca de profissional farmacéutico nos dispensarios de medicamentos de
unidade hospitalar com menos de 50 (cinquenta) leitos, como vem sendo divulgado
nas midias sociais.

7. Por fim, o CRF/DF informa a categoria farmacéutica e demais interessados que
vai buscar a cassacdo da medida liminar bem como a denegacdo da seguranca, para
fazer prevalecer no Distrito Federal o entendimento que vem se consolidando nos
demais estados, no sentido de fazer valer a exigéncia trazida pela Lei 13.021/2014
no tocantea assisténcia farmacéutica, durante todo o periodo de funcionamento das
farmécias hospitalares, independentemente da quantidade de leitos.

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO DISTRITO FEDERAL
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